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PADA BELL’S PALSY SINISTRA DI RSUD SRAGEN 






Latar Belakang: Bell’s palsy merupakan suatu kelainan pada saraf wajah yang 
menyebabkan kelemahan atau kelumpuhan tiba-tiba pada otot di satu sisi wajah. 
Pada kasus bell’s palsy, fisioterapi berperan untuk mencegah terjadinya 
komplikasi lebih lanjut. Teknologi intervensi fisioterapi yang dapat dipergunakan 
pada kasus bell’s palsy bervariasi, beberapa diantaranya adalah infra red, 
electrical stimulation, massage, dan mirror exercise. 
Tujuan: Untuk mengetahui manfaat pemberian infra red, electrical stimulation, 
massage, dan mirror exercise dalam meningkatkan kekuatan otot-otot wajah dan 
meningkatkan kemampuan fungsional otot-otot wajah pada pasien bell’s palsy. 
Hasil: Setelah dilakukan 6 kali tindakan terapi dengan infra red, electrical 
stimulation, massage, dan mirror exercise, diperoleh hasil pengukuran kekuatan 
otot-otot wajah menggunakan MMT sebagai berikut: (a) m. occipitofrontalis T1: 0 
menjadi T6 : 1, (b) m. corrugator supercili T1: 0 menjadi T6: 1, (c) m. procerus 
T1: 0 menjadi T6: 1, (d) m. orbicularis oculi T1: 0 menjadi T6 : 3, (e) m. nasalis 
T1: 0 menjadi T6: 1, (f) m. depressor anguli oris T1: 0 menjadi T6: 1, (g) m. 
zigomaticum T1: 0 menjadi T6 : 1, (h) m. orbicularis oris T1: 0 menjadi T6: 1, i) 
m. buccinators T1: 0 menjadi T6: 1, dan  (j) m. mentalis T1: 3 menjadi T6: 5. 
Sedangkan hasil pengukuran kemampuan aktivitas fungsional wajah 
menggunakan Ugo Fisch Scale  sebagai berikut: (a) istirahat  T1: 0 menjadi T6: 
30, (b) kerut dahi T1: 0 menjadi T6: 30, (c) menutup mata T1: 0 menjadi T6: 70, 
(d) tersenyum T1: 0 menjadi T6: 30, dan (e) bersiul T: 0 menjadi T : 30. 
Kesimpulan:  Pemberian intervensi infra red, electrical stimulation, massage, 
mirror exercise dapat meningkatkan kekuatan otot-otot wajah dan kemampuan 
aktifitas fungsional otot-otot wajah pasien bell’s pasly. 
 















MANAGEMENT PHYSIOTHERAPY  
OF BELL’S PALSY SINISTRA IN  RSUD SRAGEN 






Background: Bell's palsy is a disorder of the facial nerve that causes weakness or 
paralysis of the muscles abruptly on one side of the face. In the case of bell's 
palsy, physiotherapy role is to prevent further complications. Physiotherapy 
intervention technologies that can be used in case of bell's palsy varies, some of 
which are infra red, electrical stimulation, massage, and mirror exercise. 
Objective: To determine the benefits of infra red, electrical stimulation, massage, 
and mirror exercise in increasing the strength of the facial muscles and improve 
functional ability of facial muscles in patients bell's palsy. 
Results: After 6 times act with infra red, electrical stimulation, massage, and 
mirror exercise, the results of strength measurement of facial muscles using MMT 
as follows: (a) m. occipitofrontalis T1: 0 become T6: 1, (b) m. corrugator 
supercili T1: 0 become T6: 1, (c) m. procerus T1: 0 become T6: 1, (d) m. 
orbicularis oculi T1: 0 become T6: 3, (e) m. nasalis T1: 0 become T6: 1, (f) m. 
anguli oris depressor T1: 0 become T6: 1, (g) m. zigomaticum T1: 0 become T6: 
1, (h) m. orbicularis oris T1: 0 become T6: 1, (i) m. buccinators T1: 0 become T6: 
1, and (j) m. mentalist T1: 3 to T6: 5. While the results of measurement of the 
ability of functional activity using Ugo Fisch Scale as follows: (a) break T1: 0 
become T6: 30, (b) frown T1: 0 become T6: 30, (c) a close eye T1: 0 become T6: 
70, (d) smiling T1: 0 become T6: 30, and (e) whistling T1: 0 become T6: 30. 
Conclusion: The provision of intervention by infra Red, electrical stimulation, 
massage, and mirror exercise can be beneficial to increase the strength of muscles 
of the face and the ability of the functional activity of the facial muscles in bell’s 
palsy. 
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